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. Ferermage sur les pas d’Edith Stein”
ancv BP 105 - 50201 COUTANCES CEDEX

AVANT LE 15 janvier 2017

Nom du Peélerinage : ALLEMAGNE et POLOGNE
Date 24 avril — 2 mai 2017

NOM™ (8N MAJUSCUIES) © .ooeeiiiieeiiiie e

Prénom MORNSIEUT & ....cccovvveiiieeiie e Date de naissance _ _/ /19
Carte d’identité : numéro et date de validite ............cccevveiiie i
NOM* (Nom de jeune fille SUIVIE d’EPOUSE) & ...ccvuveeiiieeiie e
Prénom Madame @.........ccccceevieeiiiesiee e Date de naissance _ _/ /19
Carte d’identité : numéro et date de validité ... ........ccoovvviiiiii i,

AAresse COMPIETE & ..o e e e e e e et e e e e e e e,

Numéro de téléphone personnel (Fixe ) :

Numeéro de téléphone portable :

Y AN [ eI 1 1= UL TP

Nom de la personne a avertir en cas d'UrgeNCe :......ccovvveiieeeiieeiiee e ssieeesnee e

LN 0B PAFENTE & oottt e et e et e et eenra e e anaeeeree e
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Cllck Here to

. ie annulation » et régle ce jour par cheque la
somme de 25 € (par personne) a I’ordre du service des pelerinages.

REGLEMENT

Reglement d'un acompte de 250 € (par personne) par Cheque a l'ordre de "A.D.
Pelerinages Diocésains™ (un seul chéque si possible pour les couples, merci).

Nom banque ...............ccovevee N cheque. .
NOM AU TITUIAITE .. e e e e e e e e
1V 0 1> 1

Cheques vacances
(NOMDBIE 6t MONTANT) ... .o e e e e e e e e e

Pour le solde du pelerinage je souhaite régler en plusieurs mensualités [l
Dans ce cas, je joins les différents cheques (datés de ce jour) et je joins un détail
avec les dates d'encaissement souhaitées.

HEBERGEMENT

0 Accepte de partager sa chambre aveC..........oovvive i i i e e,

(si vous ne connaissez personne nous vous ferons partager la chambre avec
guelqu'un d'autre dans la mesure du possible)

O Souhaite une chambre seule (en fonction des disponibilités) et regle ce jour le
supplément.

Déclare, en son nom et au nom des autres personnes inscrites, avoir pris
connaissance des conditions générales.

Signature précedée de la mention "'lu et approuve’

Agrément n° IMO50110002
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